
Травма 
1. Потерпiлий в автомобiльнiй катастрофi доставлений в клiнiку нейрохiрургiї, оскiльки були 
наявними ознаки черепно-мозкової травми. Пiд час огляду виявленi симптоми вогнищевого 
ушкодження мозку, запiдозрено його забiй. Який метод дослiдження слiд застосувати в 
даному випадку? 
A. Комп’ютерна томографiя 
B. Рентгенографiя кiсток черепа 
C. Ангiографiя судин головного мозку  
D. Ультразвукове дослiдження судин головного мозку 
E. Обстеження очного дна 
 
2. Чоловік 38-ми років під час падіння з висоти двох метрів ударився головою об металевий 
предмет, короткочасно знепритомнів. Скаржиться на головний біль, нудоту, запаморочення, 
виділення крапель світлої рідини з правого носового ходу. Об'єктивно: симптом "окулярів", 
ретроградна амнезія. Вогнищева неврологічна симптоматика відсутня. Яка найбільш 
імовірна причина назальної ліквореї?  
A. Запалення слизової оболонки носа  
B. Забій головного мозку  
C. Лікворна гіпертензія  
D. Перелом основи черепу  
E. Порушення відтоку ліквору  
 
3. 7-ми річну дитину госпіталізовано до клініки з переломом верхньої щелепи після 
автокатастрофи. Непритомніючи, дитина блювала. Через 2 години опритомніла, відповідала 
на запитання, але через 4 години розвинувся сопор. Об'єктивно: Ps- 180/хв., судомні 
скорочення лівих кінцівок, анізокорія. Який основний діагноз?  
A. Дислокаційний синдром  
B. Забій головного мозку  
C. Перелом основи черепа  
D. Струс головного мозку  
E. Епідуральна гематома 
 
Епілепсія 
 
1. Жiнка 40-ка рокiв з 15-ти рокiв страждаєна епiлепсiю з генералiзованими епiнападами, якi 
виникають 2-3 рази на мiсяць у нiчний час та супроводжуються мимовiльним 
сечовидiленням та дефекацiєю. Пiсля психотравми (смерть батька) напади почастiшали, 
виникають з перiодичнiстю 2–3 хвилини, мiж нападами до свiдомостi не повертається, 
реакцiя зiниць на свiтло вiдсутня. Який найбiльш iмовiрний дiагноз? 
A. Епiлептичний статус 
B. Iстеричний напад 
C. Збiльшення кiлькостi великих епiнападiв 
D. Абсанс 
E. Епiлептичний психоз 
 
2. У хлопчика 10-ти рокiв перiодично виникають короткочаснi стани (до 10-15 секунд) у 
виглядi "раптового вiд ключення", якi супроводжуються зупинкою i фiксацiєю погляду у 
прямому положеннi, вiдсутнiм беззмiстовним виразом обличчя, зупинкою рухiв та 
наступною амнезiєю. Який найбiльш iмовiрний стан описано? 
A. Абсанс 
B. Обнубiляцiя 
C. Транс 
D. Фуга 
E. Шперрунг 
 
3. У хворого 30-ти років раптова непритомність, тоніко-клонічні судоми, АТ- 150/100 мм рт. 
ст., ЧСС- 100/хв. Перед нападом відчував запаморочення, почуття нереальності  дійсності, 
непояснене почуття страху, про напад судом не пам'ятає. Який діагноз найбільш імовірний?  



A. Транзиторна ішемічна атака  
B. Епілепсія  
C. Вестибулярне зомління  
D. Гіпервентиляційна ішемічна атака  
E. Синдром Морганьї-Адамса-Стокса 
 
4. Хворий 28-ми років доставлений бригадою швидкої допомоги до приймального відділення 
у непритомному стані з генералізованими епілептичними нападами, що повторюються через 
15-20 хвилин. Під час транспортування хворому двічі вводились сибазон, сірчанокисла 
магнезія, однак рівень свідомості не відновився. У якому відділенні необхідно надавати 
невідкладну допомогу?  
A. Хірургічне  
B. Реанімаційне  
C. Терапевтичне  
D. Психіатричне  
E. Неврологічне 
  
5. Було помічено, що 7-ми річний школяр під час уроків по кілька разів ставав неуважним. 
Вчитель звернув увагу на "відсутній" погляд у дитини, прицмокування губами. Падіння та 
судом не спостерігалося. Під час короткої "відсутності" він не відгукувався на своє ім'я. 
Мати помічала такі ж явища і раніше, але не надавала їм значення, вважаючи, що дитина 
замислилася. Який тип епілептичного нападу, відповідно до прийнятої класифікації, 
найбільш вірогідний?  
A. Простий парціальний напад  
B. Складний парціальний напад  
C. Генералізований тоніко-клонічний напад  
D. Абсанс  
E. Джексонівський парціальний напад 
 
6. Хворий 37-ми років госпіталізований до реанімаційного відділення у зв'язку з 
повторюваними кожні півгодини судомними тоніко-клонічними нападами. Між нападами до 
свідомості не приходить. АТ- 120/90 мм рт.ст., Ps- 100/хв. Вчора ввечері був на весіллі, 
вживав алкоголь. 5 років тому переніс закриту черепно-мозкову травму, забій головного 
мозку, після чого виникли поодинокі судомні напади з втратою свідомості, однак хворий 
курс протиепілептичного лікування не проходив. Який препарат необхідно першочергово 
ввести для надання невідкладної допомоги?  
A. Сибазон  
B. Сульфат магнію  
C. Оксибутират натрію  
D. Аміназин  
E. Тіопентал натрію 
 
7. Жінка 52-х років госпіталізована до відділення невідкладної терапії з епілептичним 
нападом. Першою дією  під час надання допомоги в даному випадку є:    
A. Упевнитися у прохідності дихальних шляхів та достатній оксигенації пацієнтки     
B. Викликати медикаментозну пентобарбіталову кому     
C. Ввести 5 мг діазепама з послідуючим введенням фенітоїну     
D. Ввести в/в струминно 50\% розчин декстрози    
E. Зафіксувати язик   
 
Головний біль 
1. Жінка 29-ти років скаржиться на періодичний біль в правій половині голови, який 
провокується різкими запахами, хвилюванням. На подібне захворювання страждає мати 
хворої. Внутрішні органи - без патології. Під час нападу спостерігається загальна 
гіперестезія, нудота, а в кінці - поліурія. При пальпації правої скроневої артерії під час 
нападу відмічається її напруженість і болючість. Загальні аналізи крові та сечі без 
особливостей. Який найбільш вірогідний діагноз?  
A. Неврит лицевого нерву  



B. Невралгія трійчастого нерву  
C. Епілепсія  
D. Синдром Меньєра  
E. Мігрень  
 
Пухлини 
1. Хвора 43-х років протягом п'яти місяців скаржиться на біль голови, переважно у ранковий 
час, блювання. За  останній час біль посилювався при зміні положення голови. Об'єктивно: 
аностія, застій сосочків зорових  нервів, атаксія, симптом Янішевського, зниження пам'яті та 
критики. Краніограма: ознаки  гіпертензіонно-лікворного синдрому. На ЕхоЕГ: зміщення 
серединних структур мозку в правий бік на 5 мм.  Який найбільш вірогідний діагноз?     
A. Пухлина лівої півкулі мозочка    
B. Хвороба Альцгеймера    
C. Абсцес потиличної частки головного мозку    
D. Хронічна недостатність мозкового кровообігу    
E. Пухлина лобної частки головного мозку    
  
Автономна нервова система 
1.Хлопчик 12-ти рокiв скаржиться на перiодичний головний бiль, серцебиття, дратiвливiсть, 
непереносимiсть поїздок у транспортi. Скарги турбують 2 мiсяцi. За цей час тричi 
вiдмiчались напади пiдйому артерiального тиску до 140/100 мм рт.ст., це супроводжувалось 
пiдйомом температури до 38°C, тахiкардiєю, тремором, вiдчуттям страху. Закiнчувався напад 
значним сечовипусканням. Який найбiльш iмовiрний дiагноз? 
A. Вегетативна дисфункцiя 
B. Епiлепсiя 
C. Вроджена вада серця 
D. Пухлина мозку 
E. Мiокардит 
  
2. У дiвчини 19-ти рокiв, емоцiйно лабiльної, у задушливому примiщеннi розвинулись рiзка 
слабкiсть, запаморочення, потемнiння в очах, нудота i втрата свiдомостi без судом. 
Об’єктивно: непритомна, шкiра блiда, кiнцiвки холоднi. АТ- 90/60 мм рт.ст., Ps- 96/хв., 
зниженого наповнення, дихання поверхневе. Зiничнi та сухожилковi рефлекси збереженi. 
Патологiчних знакiв немає. Який найбiльш iмовiрний дiагноз? 
A. Синкопальний стан 
B. Вегетативно-судинний пароксизм 
C. Епiлептичний напад 
D. Iстеричний невроз 
E. Транзиторна iшемiчна атака 
 
3 Хвора 34-х років біля двох років страждає на тривожні розлади з панічними атаками. 
Лікувалась у психотерапевта. Було досягнуто неповної ремісії. В зв'язку з переїздом в інше 
місто перервала психотерапію. Невдовзі стан значно погіршився, почуває майже постійну 
тривогу. Панічні напади до 5-6 разів на день, супроводжуються сильним серцебиттям, 
задишкою, холодним потом, страхом смерті. Яка група препаратів є найбільш доцільною для 
медикаментозної терапії?  
A. Нейролептики седативної дії  
B. Кардіотоніки, дихальні аналептики  
C. Антидепресанти  
D. Нейролептики антипсихотичної дії  
E. Препарати літію  
 
4 У дитини 14-ти років, що страждає на вегето-судинну дистонію пубертатного періоду, 
розвинулася  симпатоадреналова криза. Який з препаратів показаний для купірування кризи?     
A. Корглікон     
B. Еуфілін     
C. Но-шпа     
D. Амізил     



E. Обзидан     
 
Розсіяний склероз 
1. Хвора 25-ти рокiв скаржиться на значне зниження зору на праве око, що виникло раптово. 
При обстеженнi окулiста: ознаки ретробульбарного невриту. Об’єктивно: черевнi рефлекси 
вiдсутнi, вiбрацiйна чутливiсть знижена. Встановiть дiагноз: 
A. Розсiяний склероз 
B. Бiчний амiотрофiчний склероз 
C. Фунiкулярний мiєлоз 
D. Пухлина головного мозку 
E. Атрофiя зорових нервiв 
 
2 Чоловік 25-ти років, який 4 роки хворіє на розсіяний склероз, скаржиться на посилення 
хиткості, слабкість  нижніх кінцівок, затримку сечі. Об'єктивно: центральний тетрапарез. 
Мозочкова атаксія. Порушення функції  тазових органів. Яка найбільш доцільна терапія в 
цьому випадку?      
A. Вітаміни    
B. Ноотропи    
C. Десенсибілізуючі    
D. Антибіотики    
E. Глюкокортикоїди 
 
Судинні захворювання 
1. Хворий 30-ти рокiв, який страждає на головнi болi, при пiдняттi важкого предмету вiдчув 
сильний головний бiль у виглядi удару по головi; з’явились нудота, блювання, легке 
запаморочення. Через добу - об’єктивно виражений менiнгеальний синдром, температура 
тiла - 37, 6°C. Лiкар запiдозрив субарахноїдальний крововилив. Яке додаткове обстеження 
необхiдно провести для пiдтвердження дiагнозу? 
A. Люмбальна пункцiя з дослiдженням лiквору 
B. Рентгенографiя черепа 
C. Комп’ютерна томографiя 
D. Реоенцефалографiя 
E. Церебральна ангiографiя 
 
2. Хворий 39-ти рокiв при пiдйомi вантажу раптово вiдчув сильний головний бiль, бiль у 
мiжлопатковiй дiлянцi; виникло блювання. Об’єктивно: пульс ритмiчний, 60/хв., АТ- 180/100 
мм рт.ст. Хворий збуджений. Свiтлобоязнь, гiперакузiя. Позитивнi симптоми Кернiга, 
Брудзинського з обох сторiн. У кровi: лейк.- 10 · 109/л. Лiквор кров’янистий, цитоз 240/3. 
Який з дiагнозiв найбiльш iмовiрний? 
A. Субарахноїдальний крововилив 
B. Симпато-адреналовий криз 
C. Гостра гiпертонiчна енцефалопатiя 
D. Менiнгококовий менiнгiт 
E. Iшемiчний iнсульт 
 
3 Чоловіка 34-х років доставлено до неврологічного відділення зі скаргами на інтенсивний 
головний біль, двоїння в очах при погляді прямо, нестерпність світла та шуму. Захворів 
гостро, напад стався під час підняття вантажу. Об'єктивно: оглушення, помірна розбіжна 
косоокість, диплопія. Симптоми Керніга з обох боків. Парезів немає. Ліквор кров'янистий. 
Який препарат треба призначити в першу чергу?  
A. Ацетилсаліцилова кислота  
B. Гепарин  
C. Епсілон-амінокапронова кислота  
D. Глютамінова кислота  
E. Нікотинова кислота 
 
4 У новонародженого терміном гестації 31 тиждень наростає млявість, м'язова гіпотонія та 
пригнічення свідомості. Аналіз ліквору: підвищена кількість еритроцитів, білка та 



підвищений вміст глюкози. Який найбільш вірогідний діагноз?  
A. Анемія  
B. Внутрішньоутробна інфекція  
C. Внутрішньочерепний крововилив  
D. Менінгіт  
E. Сепсис 
 
5 У хворого 39-ти років, який хворіє на гіпертонічну хворобу, раптово виникли інтенсивний 
головний біль в потилиці, нудота і повторне блювання, що тривають п'яту годину. 
Об'єктивно: Ps- 88/хв, АТ- 205/100 мм рт.ст., болючість окципітальних точок, ригідність 
потиличних м'язів. Симптом Керніга позитивний з обох боків. Є підозра на 
субарахноїдальний крововилив. Який з нижче наведених методів дослідження має 
вирішальне значення для підтвердження попереднього діагнозу?  
A. Комп'ютерна томографія  
B. Ультразвукова доплерографія  
C. ЕЕГ  
D. Поперековий прокол  
E. Дослідження очного дна 
 
6 Жінка 60-ти років близько 15-ти років хворіє на артеріальну гіпертензію. Після повторного 
інсульту скаржиться на немотивоване зниження настрою, важкість зосередження уваги, 
забуває зачиняти вхідні двері, не пам'ятає події минулого дня. На КТ- ділянки 
постінфарктних змін в коркових задньолобових ділянках. Який діагноз найбільш вірогідний 
у хворої?  
A. Хвороба Гентінгтона  
B. Судинна деменція  
C. Хвороба Альцгеймера  
D. Хвороба Піка  
E. Дисоціативна амнезія  
  
7 Жінка 75-ти років з ІХС постійно приймає варфарин. Госпіталізована до відділення 
невідкладної терапії зі  скаргами на раптову появу слабкості у лівій половині тіла і 
відхилення очного яблука в правий бік. Яке  першочергове дослідження слід провести 
пацієнтці?     
A. Спинальна пункція      
B. Електроенцефалограма    
C. Ультразвукове дослідження сонних артерій    
D. Комп'ютерна томографія мозку    
E. МРТ мозку  
   
8 У хворого 60-ти років протягом місяця відмічалося короткочасне зниження сили у лівих 
кінцівках. Пізніше  вранці після сну з'явилася стійка слабкість у кінцівках. Об'єктивно: 
притомний, АТ- 140/90 мм рт.ст.,  центральний парез VII та XII пар черепних нервів зліва, з 
того ж боку центральний геміпарез та  гемігіперестезія. Які препарати вибору при 
диференційованому лікуванні даного хворого?    
A. Гіпотензивні    
B. Діуретики    
C. Гемостатики    
D. Антикоагулянти    
E. Кортикостероїди    
 
9. У хворого 50-ти рокiв раптово виникли бiль у потиличнiй дiлянцi, блювання. Об’єктивно: 
сопор, гiперемiя шкiри обличчя, АТ- 210/120 мм рт.ст., Ps60/хв, напружений, температура 
тiла 37, 8°C. Горизонтальний нiстагм. Вираженi рефлекси орального автоматизму. 
Сухожилковi рефлекси рiвномiрнi. Ригiднiсть потиличних м’язiв, двобiчний симптом 
Кернiга. Який попереднiй дiагноз? 
A. Субарахноїдальний крововилив 
B. Геморагiчний паренхiматозний iнсульт 



C. Субдуральна гематома 
D. Гостра гiпертонiчна енцефалопатiя 
E. Менiнгококовий менiнгiт 
  
Інфекційні захворювання 
1. Госпiталiзовано дитину 8-ми рокiв iз скаргами на пiдвищення температури тiла до 39, 8°C, 
млявiсть, помiрний головний бiль, блювання. При оглядi виявленi менiнгеальнi симптоми. 
Проведено люмбальну пункцiю. Отримано рiдину пiд пiдвищеним тиском, прозору, цитоз 
450 клiтин в 1 мкл (переважно лiмфоцити – 90%), вмiст глюкози 2,6 ммоль/л. Яким 
збудником може бути викликано захворювання у дитини? 
A. Ентеровiрус 
B. Менiнгокок 
C. Туберкульозна паличка 
D. Стафiлокок 
E. Пневмокок 
 
2. У дитини 2,5 рокiв на 15-у добу пiсля контакту з хворим на полiомiєлiт з’явились помiрнi 
катаральнi прояви у виглядi нежиттю та сухого покашлювання. На 2-у добу захворювання 
приєднались зниження апетиту, млявiсть, порушився сон. При оглядi дитина вередлива, 
млява, м’язи потилицi ригiднi, гiперестезiї за ходом правого сiдничного нерва, t - 38, 2°C. 
Який перiод розвитку паралiтичної форми полiомiєлiту має мiсце в даної дитини? 
A. Препаралiтичний 
B. Паралiтичний 
C. Вiдновний 
D. Резидуальний 
E. Iнкубацiйний 
 
3. Хворий 20-ти рокiв скаржиться на сильний головний бiль, двоїння в очах, загальну 
слабкiсть, пiдвищення температури тiла, дратiвливiсть. Об’єктивно: температура тiла 38, 
1°C, в контакт вступає неохоче, болiсно реагує на подразники. Птоз лiвої повiки, розбiжна 
косоокiсть, анiзокорiя S>D. Виражений менiнгеальний синдром. При люмбальнiй пункцiї 
лiквор витiкав пiд тиском 300 мм вод.ст., прозорий, з легкою опалесценцiєю, через добу 
випала фiбринозна плiвка. Бiлок - 1,4 г/л, лiмфоцити - 600/3 в мм3, цукор - 0,3 ммоль/л. Який 
попереднiй дiагноз слiд поставити хворому? 
A. Туберкульозний менiнгiт 
B. Менiнгококовий менiнгiт 
C. Лiмфоцитарний менiнгiт Армстронга 
D. Сифiлiтичний менiнгiт 
E. Паротитний менiнгiт 
 
4. У чоловiка 24-х рокiв на 5-й день респiраторного захворювання з високою температурою, 
посилився головний бiль, з’явилися системне запаморочення, вiдчуття двоїння, парез 
мiмiчних м’язiв справа, поперхування пiд час ковтання. Дiагностований гостровiрусний 
енцефалiт. Визначте основний напрямок невiдкладної терапiї: 
A. Зовiракс 
B. Глюкокортикоїди 
C. Цефтрiаксон 
D. Лазикс 
E. Гемодез 
 
5. Хворий 27-ми рокiв на 2-й день хвороби скаржиться на нестерпний головний бiль, 
багаторазове блювання. Об’єктивно: стан важкий. У свiдомостi, адинамiчний. В лiжку займає 
вимушене положення iз запрокинутою головою. Шкiра без висипу. Вираженi ригiднiсть 
м’язiв потилицi, симптоми Кернiга, Брудзинського. Температура 39, 5°C, Ps- 120/хв, АТ- 
130/80 мм рт.ст. Чим зумовлений провiдний синдром захворювання? 
A. Лiкворна гiпертензiя 
B. Лiкворна гiпотензiя 
C. Ураження ядер черепно-мозкових нервiв 



D. Крововиливи в наднирковi залози 
E. Гiпертермiя 
 
6 Дитина 1,5 років захворіла гостро: підвищилася температура до 39°C, з'явилося блювання 
до 5 разів. Дослідження нервової системи виявило позитивні симптоми Керніга, 
Брудзинського. Перераховані симптоми відносяться до:  
A. Синдрому дискоординації  
B. Енцефалічного синдрому  
C. Ознак інфекційного токсикозу  
D. Менінгеальних знаків  
E. Синдрому рухових розладів 
 
7 На 21-й день після появи везикульозного висипу при вітряній віспі у дитини 7-ми років 
з'явились атаксія, ністагм, інтенційний тремор, м'язова гіпотонія. У лікворі невисокий 
лімфоцитарний плеоцитоз, незначно збільшений рівень білку. Яке ускладнення розвинулось 
у даної дитини?  
A. Гострий неврит  
B. Пневмоніт  
C. Постгерпетична невралгія  
D. Енцефаліт  
E. Гнійний менінгіт 
 
8 У жінки 46-ти років через добу після початку грипу посилився головний біль, з'явилося 
запаморочення, нудота. Об'єктивно: свідомість збережена, психомоторне збудження, 
загальна гіперестезія, помірний менінгеальний синдром, ністагм. Сухожилкові рефлекси 
справа вище, понижена сила м'язів у правих кінцівках, справа патологічний рефлекс 
Бабінського. Ліквор: прозорий, тиск 220 мм вод.ст., помірний цитоз - 46,3*106/л, переважно 
лімфоцити. Який із діагнозів найбільш імовірний?  
A. Бактеріальний менінгоенцефаліт  
B. Субарахноїдальний крововилив  
C. Паренхіматозно-субарахноїдальний крововилив  
D. Грипозний менінгоенцефаліт  
E. Ішемічний інсульт  
 
9 Чоловік 38-ми років надійшов до лікарні у непритомному стані. Захворів учора: з'явився 
головний біль, нудота, блювання, to- 38,5°C, виникло запаморочення, марення. Протягом 
останніх 4-х днів скаржився на біль та зниження слуху на ліве вухо. Об'єктивно: стан 
сопорозний, ригідність потиличних м'язів, симптом Керніга з обох боків, загальна 
гіперестезія, гноєтеча з лівого вуха. Який із перелічених діагнозів найбільш вірогідний?  
A. Вторинний гнійний менінгіт  
B. Туберкульозний менінгіт  
C. Первинний гнійний менінгіт  
D. Паренхіматозно-субарахноїдальний крововилив  
E. Субарахноїдальний крововилив 
 
10 Дитина 3-х років захворіла гостро, підвищилася температура тіла до 39,50C, стала 
млявою, повторне блювання,  головний біль. При огляді виявлені позитивні менінгеальні 
симптоми, проведена люмбальна пункція. Спинномозкова  рідина каламутна, витікає під 
тиском, вміст білка - 1,8 г/л; реакція Панді +++, цукор - 2,2 ммоль/л, хлориди - 123 ммоль/л,  
цитоз – 2350*106 (80% нейтрофілів, 20% лімфоцитів). Який найбільш вірогідний діагноз?     
A. Серозний менінгіт вірусний    
B. Серозний менінгіт туберкульозний    
C. Гнійний менінгіт    
D. Пухлина мозку    
E. Субарахноїдальний крововилив    
 
11 Дитина 8-ми років скаржиться на головний біль, блювання. Хворіє 1 день. Об'єктивно: 
t39,3°С, шкіра  чиста, зів гіперемований, язик обкладений, кон'юнктивіт, склерит. Слабко 



виражена ригідність м'язів  потилиці. Позитивний симптом Керніга з правого боку. Ліквор: 
цитоз - 340, лімф.- 87\%, нейтроф.- 13\%, білок -  140 мг/л. Який найбільш вірогідний 
діагноз?     
A. Гнійний менінгіт    
B. Серозний менінгіт    
C. Арахноїдит     
D. Нейротоксикоз    
E. Пухлина мозку     
 
12 Дитина 1,5 років захворіла гостро, температура тіла - 38,5°С, біль голови, слабкість. На 
п'ятий день  хвороби температура знизилася. Вранці у правій нозі виникли біль у м'язах, 
відсутність рухів та сухожилкових  рефлексів; чутливість збережена. Який найбільш 
вірогідний діагноз?     
A. Поліатропатія    
B. Вірусний енцефаліт    
C. Остеомієліт    
D. Поліомієліт    
E. Артрит кульшового суглоба     
  
Захворювання ПНС 
1. У хворого, що страждає на цукровий дiабет, раптово опустилася верхня повiка правого 
ока. Лiкар виявив розширення правої зiницi i розбiжну косоокiсть справа. Iнших змiн в 
неврологiчному статусi не вiдмiчено. Яке захворювання виникло у хворого? 
A. Невропатiя правого окорухового нерва 
B. Дiабетична полiневропатiя 
C. Гостре порушення мозкового кровообiгу 
D. Пухлина головного мозку 
E. Вторинний менiнгiт 
 
2. У новонародженого, що народився в результатi стрiмких пологiв, спостерiгається парез 
м’язiв кистi. Хапальний рефлекс вiдсутнiй, не вдається викликати долонно-ротовий рефлекс. 
Чутливiсть кистi вiдсутня. Який найбiльшiмовiрний дiагноз? 
A. Парез Дежерiн-Клюмпке 
B. Парез Дюшена-Ерба 
C. Тотальне ураження плечового сплетення 
D. Парез дiафрагми 
E. Синдром Горнера-Бернара 
 
3. У хворого 2 днi тому з’явився рiзкий бiль у лiвiй половинi грудної клiтки, загальна 
слабкiсть, лихоманка та головний бiль. Об’єктивно: злiва в 4-5 мiжребер’ї на еритематозному 
фонi множиннi згрупованi пухирцi, наповненi прозорим вмiстом, 2-4 мм у розмiрi. Для якого 
захворювання характерна вказана вище симптоматика? 
A. Оперiзуючий герпес 
B. Пухирчатка 
C. Простий герпес 
D. Стрептококове iмпетиго 
E. Герпетиформний дерматоз Дюрiнга 
 
4. У хворого пiсля пiдняття вантажу виник нестерпний бiль у попереку. Дiльничний терапевт 
дiагностував гострий попереково-крижовий радикулiт. Що з нижче перерахованого 
протипоказано хворому? 
A. Зiгрiваючi процедури 
B. Дегiдратуючi засоби 
C. Анальгетики 
D. Вiтамiни групи В 
E. Внутрiшньовенно еуфiлiн 
 



5. Жiнка 62-х рокiв пiсля пiдняття вантажу вiдчула гострий бiль у поперековiй зонi, сiдницi, 
задньобоковiй поверхнi правого стегна, зовнiшнiй поверхнi правої гомiлки та тильнiй 
поверхнi стопи. Об’єктивно: слабкiсть переднього великогомiлкового м’яза, довгого 
розгинача великого пальця, короткого розгинача пальцiв правої стопи. Знижений ахiллiв 
рефлекс справа. Позитивний симптом Ласега. Який найбiльш iнформативний метод 
дослiдження для уточнення дiагнозу дискогенної компресiї L5 корiнця? 
A. Магнiтно-резонансне сканування 
B. Рентгенографiя хребта 
C. Електромiографiя 
D. Ангiографiя 
E. Люмбальна пункцiя 
 
6 До травмпункту звернувся пацієнт з травмою склом нижньої третини волярної поверхні 
передпліччя. Об'єктивно: порушено згинання IV та V пальців, знижена чутливість 
внутрішньої тильної та долонної поверхні кисті та IV пальця. Який нерв травмовано?  
A. М'язово-кістковий  
B. Серединний  
C. Променевий  
D. Ліктьовий  
E. Пахвовий  
 
7 У хворого 2 дні тому з'явився різкий біль у лівій половині грудної клітки, загальна 
слабкість, лихоманка та головний біль. Об'єктивно: зліва в 4-5 міжребер'ї на еритематозному 
фоні множинні згруповані пухирці, наповнені прозорим вмістом, 2-4 мм у розмірі. Для якого 
захворювання характерна вказана вище симптоматика?  
A. Оперізуючий герпес  
B. Простий герпес  
C. Герпетиформний дерматоз Дюрінга  
D. Пухирчатка  
E. Стрептококове імпетиго  
 
8 Народилася дівчинка з оцінкою за шкалою Апгар на 1-5-й хвилинах 7-8 балів. Під час 
пологів спостерігалося короткочасне утруднення при виведенні плечового поясу. Після 
народження у дитини спостерігається порушення функції проксимального відділу та 
вимушене положення правої ручки. Плече повернуто досередини, лікоть розігнутий, 
відмічається пронація передпліччя, кисть зігнута у вигляді "руки ляльки". Який клінічний 
діагноз у даної дитини?  
A. Внутрішньочерепний крововилив  
B. Травма м'яких тканин правої ручки  
C. Остеомієліт правої ручки  
D. Травма грудного відділу хребта  
E. Парез Дюшена-Ерба 
 
9 У шахтаря 37-ми років після підняття вантажу виник біль у попереку, що іррадіює в ліву 
ногу. Хода щадна. Сплощений поперековий лордоз. Сколіоз випинанням вліво. Напруження 
паравертебральних м'язів. Позитивні симптоми Нері, Дежеріна, симптом Ласега зліва з кута 
350 градусів. Зазначте необхідне дослідження для уточнення діагнозу:  
A. Електроміографія  
B. Люмбальна пункція  
C. КТ попереково-крижового відділу хребта  
D. Низхідна мієлографія  
E. Сонографія нирок 
 
10 Дитина народилася добу тому. У пологах утруднене виведення плечиків. Маса тіла 
4300,0. Об'єктивно: права рука звисає вздовж тулуба, кисть пронована, рухи у руці відсутні. 
Позитивний симптом шарфа. Вкажіть найбільш вірогідний діагноз:  
A. Проксимальний тип правобічного акушерського паралічу  
B. Дистальний тип правобічного акушерського паралічу  



C. Геміпарез  
D. Тотальний правобічний акушерський параліч  
E. Тетрапарез 
 
11 Жінка 52-х років скаржиться на перекіс обличчя. Захворіла 2 дні тому після 
переохолодження. Об'єктивно: температура 38,2°C. Відмічається асиметрія обличчя. Лобні 
складки з лівого боку згладжені. Ліве око ширше правого і не закривається. Згладжена ліва 
носогубна складка, опущений кут рота. Іншої патології не виявлено. В крові: лейк.- 10*109/л, 
ШЗЕ- 20 мм/год. Який найбільш вірогідний діагноз?  
A. Невралгія трійчастого нерва  
B. Ішемічний інсульт  
C. Неврит лицевого нерва  
D. Пухлина мозку  
E. Гемікранія (мігрень)  
 
12 Жінка 45-ти років скаржиться на нападоподібний нестерпний біль у лівій половині 
обличчя тривалістю 1-2 хвилини. Напади провокуються жуванням. Захворіла два місяці тому 
після переохолодження. Об'єктивно: біль у точках виходу трійчастого нерва зліва. Дотик біля 
крила носа зліва викликає черговий напад з тонічною судомою м'язів обличчя. Який із 
перелічених діагнозів найбільш вірогідний?  
A. Гайморит  
B. Невралгія трійчастого нерва  
C. Лицева мігрень  
D. Невралгія язикоглоткового нерва  
E. Артрит нижньощелепного суглобу 
 
13 Хвора 43-х років скаржиться на періодичні напади болю у ділянці правої половини 
обличчя. Під час нападу  спостерігається спазм мімічної мускулатури правої половини 
обличчя, шкірні покриви на цьому боці обличчя червоніють.  У крові - без патології. Було 
діагностовано невралгію трійчастого нерва з правого боку. Який препарат найбільш доцільно  
призначити?      
A. Актовегін     
B. Преднізолон    
C. Анальгін     
D. Фінлепсин    
E. Індометацин      
 
14 Чоловік 45-ти років, вантажник, скаржиться на біль у попереку та правій нозі. Ця 
симптоматика утримується 2 місяці та  після курсу консервативної терапії не зменшилася. 
Об'єктивно: динаміка хребта у поперековому відділі обмежена,  симптом Ласега позитивний 
праворуч. Колінні рефлекси D=S, жваві. Ахіллові: S>D, праворуч різко знижений. Яке  
обстеження треба виконати хворому для уточнення діагнозу?     
A. Рентгенографія хребта    
B. Електроміографія м'язів ніг    
C. -    
D. Реовазографія ніг    
E. Магнітно-резонансна томографія  
   
15 У 52-х річної хворої з поширеним остеохондрозом хребта, після підняття важкості, 
з'явився біль у попереку та по ходу  лівого сідничного нерва. Об'єктивно: з лівого боку 
позитивний симптом Ласега і знижений ахілов рефлекс. Призначення  якого препарату 
патогенетично найбільш виправдане?     
A. Диклофенак    
B. Спазмалгон    
C. Новокаїн    
D. Аспірин    
E. Анальгін  
   



16 У хворого 38-ми років після підняття вантажу з'явився біль в поперековому відділі хребта 
з іррадіацією по  задній поверхні лівої ноги. Біль наростає при зміні положення тіла та у 
вертикальному положенні. Під час  обстеження виявлені позитивні симптоми натягу. Який 
найбільш вірогідний діагноз?     
A. Патологія міжхребцевих дисків    
B. Мієлопатія     
C. Арахномієліт     
D. Поліневрит     
E. Пухлина спинного мозку     
 
17. Хворому було виконано резекцiю шлунка. Пiд час операцiї лiва верхня кiнцiвка хворого 
була вiдведена i зафiксована до операцiйного столу для виконання анестезiологiчного 
забезпечення. В пiсляоперацiйному перiодi у хворого з’явились порушення функцiї верхньої 
кiнцiвки у виглядi "звисаючої кистi". Пошкодження якого нерва привело до виникнення 
цього симптому? 
A. Променевий нерв 
B. Пахвовий нерв 
C. Лiктьовий нерв 
D. Серединний нерв 
E. М’язово-шкiрний нерв 
 
18. У хворого, що страждаєна цукровий дiабет, раптово опустилася верхня повiка правого 
ока. Лiкар виявив розширення правої зiницi i розбiжну косоокiсть справа. Iнших змiн в 
неврологiчному статусi не вiдмiчено. Яке захворювання виникло у хворого? 
A. Невропатiя правого окорухового нерва 
B. Дiабетична полiневропатiя 
C. Гостре порушення мозкового кровообiгу 
D. Пухлина головного мозку 
E. Вторинний менiнгiт 
 
19. У новонародженого, що народився в результатi стрiмких пологiв, спостерiгається парез 
м’язiв кистi. Хапальний рефлекс вiдсутнiй, не вдається викликати долонно-ротовий рефлекс. 
Чутливiсть кистi вiдсутня. Який найбiльш iмовiрний дiагноз? 
A. Парез Дежерiн-Клюмпке 
B. Парез Дюшена-Ерба 
C. Тотальне ураження плечового сплетення 
D. Парез дiафрагми 
E. Синдром Горнера-Бернара 
 
20. Доношений новонароджений з масою тiла 4500 г народився в асфiксiї з оцiнкою за 
шкалою Апгар 4-6 балiв. В пологах утруднене виведення плечового поясу. У неврологiчному 
статусi загальномозковi розлади, виявлений тотальний верхнiй млявий парез – рука атонiчна, 
пронована, не викликаються рефлекси - хапальний, Бабкiна, Моро. Укажiть сегменти 
ураження спинного мозку: 
A. V - T hI 
B. I - II 
C. III - IV 
D. T hI - T hV 
E. T hV I - T hV 
 
21. Хворий 48-ми рокiв звернувся до лiкаря зi скаргами на бiль у попереку. Хворiє 3 дня 
пiсля переохолодження. Пiсля огляду лiкар поставив дiагноз: гострий попереково-крижовий 
радикулiт. Якi лiки слiд призначити хворому? 
A. Нестероїднi протизапальнi засоби 
B. Кортикостероїди 
C. Вiтамiни 
D. Антибактерiальнi 
E. Десенсибiлiзуючi 



 
22. Гiрничий робiтник очисного вибою 37-ми рокiв пiсля довготривалого вимушеного 
зiгнутого положення тулуба у шахтi вiдчув iнтенсивний, стрiляючого характеру бiль у 
поперековому вiддiлi хребта, який поширювався вниз у лiву ногу до пiдколiнної ямки. Рухи 
хребта у поперековiй дiлянцi рiзко обмеженi. Позитивний симптом Ласега злiва. 
Пальпаторна болючiсть паравертебральних точок L5-S1. Сухожилковi рефлекси на нижнiх 
кiнцiвках – знижений лiвий ахiловий рефлекс. Гiпотонiя м’язiв лiвого стегна i гомiлки. 
Встановiть попереднiй клiнiчний дiагноз: 
A. Попереково-крижова радикулопатiя 
B. Ниркова колiка 
C. Спiнальний iнсульт 
D. Перелом поперекового хребця 
E. Транзиторна iшемiчна атака 
 
23. Хворого 60-ти рокiв 2 днi турбував сильний бiль у правiй руцi. На 3-й день з’явились 
пухирцевi висипання у виглядi ланцюжка на шкiрi плеча, передплiччя та кистi. Чутливiсть в 
дiлянцi висипань знижена. Яке захворювання найбiльшiмовiрне? 
A. Герпетичний ганглiонiт 
B. Дерматит 
C. Шийно-грудний радикулiт 
D. Псорiаз 
E. Алергiя 
  
24 У новонародженого після патологічних пологів з першого дня життя відсутні активні 
рухи у правій руці. Стан  порушений. Рефлекс Моро праворуч не викликається. Різко 
знижені сухожилково-періостальні рефлекси на  ураженій руці. Який найбільш вірогідний 
діагноз?     
A. Травматичний плексит, тотальний тип    
B. Внутрішньочерепна пологова травма    
C. Травматичний перелом правої плечової кістки    
D. Остеомієліт правої плечової кістки    
E. Травматичний плексит, дистальний тип    
     
 
 
 
 


